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PROCURADURIA FEDERAL DF
PROTECCION AL AMBIENTE
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SECRETARIA DF MIDIO AMBIENTE
Y RECURSOS NATURALES

Desglose Pormenorizado de Gastos

-’,}3‘7 /\Llc') »LJ

AREA:
NOMBRE DEL
COMISIONADO:
LUGAR DE LA
COMISION:
PERIODO DE LA
COMISION:

SUBDELEGACION DE INSPECCION DE RECURSOS NATURALES

ING. JOSE ANGEL LUEVANOS RAYGOZA

AREAS RURALES DEL MPIO.

DE PUEBLO NUEVO,

DGO.

DEL 10 AL 11 DE SEPTIEMBRE 2015.

CON DOCUMENTACION COMPROBATORIA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
No. DE
I A PORT CONCEPTO FECHA
PARTIDA MPORTE FACT FECHA PARTID IM E C
ALIMENTOS
Y
37901 $ 625.00 HOSPEDAJES 10/09/2015
37901 $.312.50 ALIMENTOS 11/09/2015
SUBTOTAL 937.50
TOTAL $ 937.50
s
AUTORIZACION
ATENTAMENTE

L) e Dy

/
l.

RAYGOZA
INSPECTOR

ING/ FOSE ANGEL  LUEVANOS

C. L.R.I ﬁ;giﬁlkkgA OERA DE L
ELEGADA

Declaro, bajo protesta de decir la verdad, que los datos contenidos en este formato son
los solicitados y manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplicarian en
caso contrario.

Primera Planta
Jlreyes@profepa.gob.mx y rduenez@profepa.gob.mx

. 18417 y 17408




PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE |
' CERTIFICADO DE TRANSITO 24 Aqute

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

LOCAL

COMISION A ¢ /ﬂm/// /3//;,',’ /2// /) /f/z?uq DEL C. Jose /),)/,,,:/ / Leuan os /Fcl Yg oLl
ge ; ORDENADA
POR C./A [ Abra Mayra logra o lee DELEGAD A FEDERAL DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE

f%- Z DURANGO
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO.

SALIDA , LLEGADA
/0 %2/’) Zembyre 20/)4 // iv/p lombre 20LS
_ DIA MES ANO DIA MES ANO
L2 Elena  Salas  Gonzaler CP Slena Salac 20NZ ¢ JpZ
NOMBRE FIRMA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO
ﬁg?/d ﬁ//(‘/)@( o /()//J ;/n A,{;ﬁi“(? 5723 E O/ / _DE g’/) 2iemb re DE 20 /€ .
CLRI. Nera Mecyye, loern de o taz ., CERTIFICAMOS QUE EL - COMISIONADO,

PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS .
TRABAJOS ENCOMENDADOS POR ub., EN SuU OFICIO DE COMISION No.

PFPAL/6.3 /O FCOM ] DE FECHA DE__Sepliemibre DE20_/S .
SALIDA LLEGADA
i Septiembre 2015 /0 Sepliembre 2015

MES ANO

A0Pes p>  MES ANO

%

AUTORIDAD MUNICIPAL Y/O ¢ g A Q%IDAL
o DN
: 2 D Xz / 7 ?‘ '.;. .,,:'\’1'.’ . ARy Sl
A RE, FIRMAY SELLO \ "C,ABC;;Q;.KIQ éﬁE, FIRMA Y SELLO

-C.N.C..
A" NBBRE, FIRMA Y SELLO CRBES NOMBRE, FIRMA Y SELLO
FORANEDO

DELEGACION SEMARNAT EN:

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN,.
PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR UD., EN SU OFICIO DE COMISION
No. PFPA/ DE FECHA DE DE 20 ’

DIA MES ANO DIA MES ANO
SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

- /7 /Cypﬂa 5@//{/ DONZ /fv’/" d /) f(/(/"/’)(( 5()/(:{ «nnza‘)(’a
NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMA Y SELLO




